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Tijdens de stage waarin ik voor de studie Psychologie in een klinische setting heb gewerkt, is 
mijn belangstelling gewekt voor mensen met genderdysforie. Ik kende hen daarvoor niet. Dat 
triggerde mij en ik vroeg mij af welke invloed religie heeft op problemen die bij 
genderdysforie ervaren worden. Ik twijfelde of dit onderwerp voor mij haalbaar was. Het was 
mijn begeleider van de Open Universiteit, Dr. W. Bloemers, die mij over de drempel heen 
hielp met de woorden: ‘volg je hart en doe waar je interesse ligt’. Hem wil ik danken voor 
deze stimulans en voor begeleiding die hij mij geboden heeft.  
Graag wil ik mijn man en de kinderen met hun partners bedanken voor hun meeleven met het 
onderwerp en de voortgang van de scriptie. Geduld en hulp van hen zijn voor mij onmisbaar 
geweest. Support en waarderende woorden van familie en collega’s hebben mij goed gedaan 
en gestimuleerd.  
Een woord van waardering voor alle respondenten voor hun bereidwilligheid om de 
vragenlijst in te vullen, is zeker op zijn plaats.  
Gezondheid, energie en goede omstandigheden kunnen mensen mij niet geven. Dank aan 
God, Die mij dit gaf.  
 
 
Berkenwoude, september 2014 
Ria de Bruin – van der Knaap  
 




In dit onderzoek is gekeken naar de invloed van Religieuze Coping op Internaliserend 
Probleemgedrag bij Genderdysforie. Eerder onderzoek (Leeuwen, 1996; Seldenrijk, 2004; 
Francisco, Geffen & Vilain, 2009) toonde aan dat Genderdysforie samenhangt met gevoelens 
van eenzaamheid en depressie en dat Religieuze coping een significante invloed heeft op 
omgaan met stress. In het huidige onderzoek werd verwacht dat de mate van Genderdysforie 
zou samenhangen met de mate van Internaliserend Probleemgedrag en dat Religieuze Coping 
dit verband zou modereren. Hierbij werd onderscheid gemaakt tussen Positieve en Negatieve 
Religieuze Coping (Pieper, 2012). Tevens werd verwacht dat het ondergaan van een 
geslachtsaanpassende behandeling het probleemgedrag zou verminderen. 98 respondenten 
deden via een webbased survey mee aan het onderzoek. Uit de resultaten van de datatoetsing 
bleek dat er geen ondersteuning werd gevonden voor de samenhang tussen de mate van 
Genderdysforie en Internaliserend Probleemgedrag. Wel bleek dat Positieve Religieuze 
Coping een significante moderator was op de relatie tussen Genderdysforie en Internaliserend 
Probleemgedrag en dat Negatieve Religieuze Coping een significant hoofdeffect had op 
Internaliserend Probleemgedrag. Het Godsbeeld bleek significant samen te hangen met de 
Religieuze Copingstijl. Van belang bleek eveneens de invloed van een geslachtsaanpassende 
behandeling op het probleemgedrag: personen die geen behandeling overwegen of die dat 
reeds hebben ondergaan ervoeren minder internaliserende problemen dan personen die de 
behandeling overwegen. Geconcludeerd kan worden dat zowel het Godsbeeld, de Religieuze 
Coping als het ondergaan van een geslachtsaanpassende behandeling van belang zijn op het 
Internaliserend Probleemgedrag bij Genderdysforie.  
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       Abstract  
In this survey, the influence of religious coping on Internal problem behaviour in the case of 
gender dysphoria was investigated. Earlier research showed that gender dysphoria relates to 
loneliness and feelings of depression, and that religious coping has a significant influence on 
(coping with) stress (Leeuwen, 1996;Seldenrijk, 2004; Francisco, Geffen & Vilain, 2009). In 
the present investigation it was expected that the degree of gender dysphoria would relate to 
the degree of internal problem behaviour and that religious coping would moderate this 
relation. In this respect a distinction was made between positive and negative religious coping 
(Pieper, 2012). It was also expected that people undergoing sex change surgery would show a 
decrease in problem behaviour. 98 respondents participated in this study via a web based 
survey. Data were analysed and results showed that there was no significant relationship 
between the degree of gender dysphoria and internal problem behaviour. It did appear, 
however, that positive religious coping was a significant moderator concerning the 
relationship between gender dysphoria and internal problem behaviour and that negative 
religious coping had a significant major effect on internal problem behaviour. The Image of 
God that subjects had, appeared to be statistically significant for the religious style of coping. 
The influence of sex change surgery appeared also important for problem behaviour: persons 
who did not consider treatment or who had already undergone such treatment experienced less 
internal problems than persons who considered such treatment. It can be concluded that the 
experienced Image of God, religious coping as well as undergoing sex change surgery are of 
importance concerning internal problem behaviour in case of gender dysphoria.  
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